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应用德尔菲法对 PI制科研管理模式评价
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［摘 要］ 目的 运用德尔菲法对 PI制科研管理模式的影响因素进行分析，初步确定影响 PI制科研管理模式的相关因
素。方法 采用德尔菲法问卷咨询法。结果 两轮问卷调查，专家积极系数都为 100%，专家权威系数分别为 0． 80 和 0． 84。
第一轮的变异系数为 0． 11，肯德尔和谐系数为 0． 78;第二轮变异系数为 0． 04，肯德尔变异系数为 0． 89，且两次的检验差异都
有统计学意义(P ＜ 0． 01)。PI制管理模式影响因素的重要程度依次为 PI自主权、稳定的科研经费来源、科研机构学术氛围。
结论 通过德尔菲法评价影响 PI制科研管理相关影响因素，为 PI制的高效率科研管理提供参考和帮助。
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［Abstract］ Objective To evaluate and determine the factors affecting Principal Investigators (PI)re-
search management mode by Delphi method． Methods Expert consultation was conducted in the form of question-
naire according to Delphi method． Ｒesults The positive coefficients of two rounds of expert consultation were both
100% and the authority coefficient was 0． 80 and 0． 84 in the two rounds． In the first round，coefficient of variation
were 0． 11 and coordination coefficient (Kendall W)was 0． 78． In the second round，coefficient of variation was
0． 04 and coordination coefficient (Kendall W)was 0． 89，and the differences of the two rounds were statistically
significant(P ＜ 0． 001)． The factors affecting PI management mode was PI autonomy，stable source of research fun-
ding and academic environment in order of sigificance． Conclusion Evaluation of key factors by Delphi method
can provide reference for more effective PI research management．
［Key words］ Delphi method;Principal Investigators;research management mode;factor
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PI (Principal Investigators)制是以 PI 为核心进行
人力资源配置，以项目经费成本核算，财力资源配置及
以实现科研资源共享，而进行的一种物力资源配置的
科研管理机制［1 － 2］。德尔菲法作为一种专家评分
法［3 － 4］，被广泛用在军事、技术、医疗及市场需求等领
域［5］。该方法作为专家预测法的延伸，随着社会的发
展，主要以匿名的方式通过几轮咨询，征得专家的意见
和看法，直到预测目的趋于一致［4，6］。因此，该研究主
要是通过德尔菲法对 PI 制科研管理模式的影响因素
进行探索与分析，旨在找出影响 PI制科研管理模式的
相关因素。
1 材料和方法
1． 1 遴选专家 本研究专家的纳入标准:①按照课题
所需的知识范围，确定专家;②邀请的专家人数，根据
预测课题的大小和涉及面而定;③研究内容为 PI制科
研管理模式，所需知识范围包括科研管理、科研管理模
式、PI制管理模式等，所以在确认专家时，锁定科研院
所里的科研管理岗位人员、实验室 PI 以及 PI 团队成
员。为确保选取的专家对 PI 制管理模式有丰富的实
践经验和深刻的实施体会，按比例选取不同岗位的人
员共计 24 人。
1． 2 形成问卷 确认专家时，锁定科研院所里的科研
管理岗位人员、实验室 PI 以及 PI 团队成员;同时附上
专家勾选判断的主要依据和对指标的熟悉程度，并附
上有关这个问题的背景材料，如果专家还需要其他材
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料，由研究者补充提供，然后请专家书面填答。就本研
究而言，要预测的问题是影响 PI制科研管理模式功能
发挥的因素，打包发送给专家的相关文献材料包括 PI
制起源、发展和国内外的 PI制运行现状。请各个专家
在收到的相关文献资料基础上，结合其自身经历，提出
其认为会影响 PI 制科研管理模式功能发挥的因素。
该研究汇总并整理各位专家的综合意见，邀请三位博
士生合并同类影响因素并尽可能用专业术语命名，初
步形成对 PI制科研管理模式功能发挥的影响因素的
问卷。
1． 3 第一轮德尔菲法 该研究先用电子邮件的方式
发放第一轮调查问卷，根据德尔菲法专家咨询，对评价
指标的重要性评价，评价因素的重要性根据 Likert 5 分
度量法［4］，分为相当重要(5 分)、重要(4 分)、一般(3
分)、不太重要(2 分)、不重要(1 分)。形成的问卷再次
以邮件的方式发给各位专家。专家根据每个因素的重
要程度进行相应的评分，评分结果以邮件的方式收回。
1． 4 第二轮德尔菲法 第二轮的问卷以打乱顺序的
方式，再次以邮件的形式发给 24 位专家。7 天后收回
邮件，第二轮的专家咨询与第一轮意见趋于一致，咨询
结束。通过两轮的专家咨询结果确定 PI 制科研管理
模式的影响因素。
1． 5 统计学方法 均值、标准差、变异系数、专家的积
极系数、权威系数和一致性检验均采用 SPSS 19． 0 软
件进行统计学分析。
2 结 果
2． 1 专家构成 咨询专家的情况对于评估结果有重
要作用，直接影响指标体系的科学性和合理性。为了
较为全面地采集专家意见，提高研究结论的可信度，研
究者在具体实施中选取的专家应兼顾年龄、地域、研究
方向等因素。因此，本研究选取北京生命科学研究所
(6 人) ，中国科学院上海神经科学研究所(5 人) ，深圳
华大基因研究所(4 人) ，厦门大学生命科学学院(9
人) ，总共 24 位专家作为这次评价的专家。遴选专家
的学历构成，本科 3 人，占 12． 50%;硕士学历 5 人，占
20． 83%;博士学历 16 人，占 66． 67%。在 PI 科研管理
的岗位上工作大于 20 年的有 14 名，占58． 33%;5 ～ 20
年的有 10 人，占 41． 67%。良好的教育背景以及丰富
的岗位工作经验，符合德尔菲法的专家挑选标准(表
1)。
2． 2 专家积极系数 专家的积极系数是指遴选专家
对该研究课题的重视程度，一般用回收率表示［7 － 8］。
通过两轮的发放问卷调查，两轮发放问卷 24 份，回收
问卷 24 份，问卷的有效回收率为 100%。两轮的专
家积极系数显示，专家对本课题研究积极配合、高度
重视。
表 1 咨询专家基本构成
特征分类 Number(N = 24) Percentage(%)
性别
男 16 66． 67
女 8 33． 33
年龄
≤30 1 4． 12
31 ～ 40 7 29． 17
41 ～ 50 12 50． 00
≥51 4 16． 67
文化程度
本科 3 12． 50
硕士 5 20． 83
博士 16 66． 67
学科领域工作年限
＞ 20 14 58． 33
5 ～ 20 10 41． 67
≤5 0 0
2． 3 专家权威系数 专家的权威系数是指专家对研
究课题的影响因素判断依据以及对影响因素的熟悉程
度的均值［5，8］。权威系数 Cr =(判断依据系数 Ca +熟
悉程度系数 Cs)/2。两轮的专家权威系数都超过0． 7，
结果视为可接受程度［9］(表 2、3、4)。
表 2 判断依据赋值
判断依据类别
专家判断的影响度(Ca)量化值
大 中 小
工作实践经验 0． 5 0． 4 0． 3
理论 0． 3 0． 2 0． 1
国内外同行的了解 0． 1 0． 1 0． 1
直觉 0． 1 0． 1 0． 1
合计 1． 0 0． 8 0． 6
表 3 熟悉程度系数(Cs)赋值
熟悉程度 量化值
非常熟悉 1． 0
熟悉 0． 7
一般 0． 4
不熟悉 0． 0
表 4 专家评价系数
类 别 第一轮 第二轮
判断依据系数 Ca 0． 78 0． 87
熟悉程度系数 Cs 0． 82 0． 81
权威系数 Cr 0． 80 0． 84
2． 4 专家协调系数 专家协调系数是指反馈的专家
对指标的评价是否存在着分歧，是否一致，其一致性用
协调系数 W 表示。协调系数 W 介于 0 和 1 间，当 W
值越接近 1，说明协调关系越好，协调程度越高［10］。经
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过两轮的问卷咨询，协调系数 W 为 0． 89，且差异有统
计学意义(P ＜ 0． 001) ，该结果提示专家反馈的意见基
本趋于统一，统计的结果有较高的可信度(表 5)。
表 5 专家的一致性检验
类别 样本数
变异
系数
肯德尔
和谐系数
自由度 P
第一轮检验结果 24 0． 11 0． 78 21 0． 000
第二轮检验结果 24 0． 04 0． 89 18 0． 000
2． 5 指标的制定 最终的挑选指标是根据专家对影响
因素评分的均数和满分比表示［8］。第一轮的专家咨询，
以均值大于 3． 8 分，满分比小于 20%为临界点，删去均
值小于 3． 8分，满分比小于 20%的五个影响因素。按照
均值的高低分别是，PI自主权、稳定的科研经费来源、科
研机构学术氛围、PI团队文化(含内部科研氛围)、辅助
中心的完善、实验平台管理机制、实验室人才素质、人才
激励政策(如项目奖励等)、PI评审管理机制、经费使用
效率、对外学术交流合作平台、人才培养机制。接着对
余下的 12 项影响因素进行第二轮德尔菲法专家咨询
(表 6) ，可以看出 PI自主权、稳定的科研经费来源、科
研机构学术氛围均值≥4． 96 分，接近满分，满分比
≥90． 00%，说明这三项 PI制科研管理的影响因素最大。
表 6 专家咨询意见结果
序号 影响因素指标 均值 满分比(%) 标准差 变异系数
1 PI自主权 4． 98 95． 58 0． 11 0． 02
2 稳定的科研经费来源 4． 98 91． 67 0． 12 0． 03
3 科研机构学术氛围 4． 96 91． 67 0． 21 0． 05
4 PI团队文化(含内部科研氛围) 4． 81 83． 33 0． 34 0． 04
5 辅助中心的完善 4． 76 75． 00 0． 29 0． 08
6 实验平台管理机制 4． 43 66． 67 0． 31 0． 04
7 人才激励政策(如项目奖励等) 4． 21 41． 67 0． 35 0． 07
8 PI评审管理机制 4． 12 33． 33 0． 41 0． 06
9 经费使用效率 4． 01 29． 17 0． 37 0． 06
10 对外学术交流合作平台 3． 85 25． 00 0． 39 0． 09
3 讨 论
PI最早出现在欧美科研项目申请中。在 1999 年，
中国社会科学院开始试行 PI 制，而且成功运行［11］。
2003 年，北京生命科学研究所在 PI 制科研管理模式
下，短时间内在世界知名的期刊上发表多篇高水平文
章，在国内科研领域占据重要的席位。然而，我国大多
科研机构在实施 PI 制的过程中碰到诸多问题。随着
国家对科研投入的增加及科研队伍的壮大，PI 制度的
缺点也同样在制约科研的发展［12］。我国科研机构所
属的体制机制，对 PI 的自主权有弱化作用，使得有才
华的科学家未能施展才能，而学识平庸者也可混在其
中，降低 PI制的效率［13］。
一般来说，德尔菲法的成功与专家的遴选有很大
的相关性，直接影响到后期结论的可靠性。该研究选
取的专家学历在硕士及以上的有 21 人，占87． 5%，其
中博士有 16 人，占 66． 67%;并且与该领域的工作年限
也息息相关，平均工作年限均在 5 年以上，工作 20 年
以上的占 58． 33%，该结果表明专家的意见具有代表
和可靠性(表 1)。
专家的权威系数与预测的准度也有一定的相关
性，通过权威系数指标可以看出，权威系数 Cr ＞ 0． 7，
表示可以接受。该研究结果显示，两次权威系数 Cr都
大于 0． 8，证明本文中的专家权威程度较高，这些遴选
的专家对选取指标也取得较一致的结果，一致性良好
(表 5)。
PI自主权作为影响 PI 制科研管理发挥的首要因
素。生命科学基础研究团队是一支愿意为共同科研目
的、科研目标、科研人员而组成的 PI 团队。团队里的
科研人员具有较好的自我管理能力并且愿意为共同的
目标而相互承担责任，PI 的自主权决定这个团队所能
获取的资源高度、宽度。尤其对于基础科学研究领域，
要有原始创新必然要求有足够的自主。生命科学基础
研究科研项目常需要大型的精密仪器，需要大量的经
费、稳定的科研经费来源以此避免科研人员为拿项目、
评基金而费时费力，从而将有限的时间和精力投入到
科研工作中。科研工作是一项团队的工作，合作的科
研氛围能够促进科研团队内部以及科研团队之间的交
流和合作，共同攻克科研难题。评审管理机制具体包
括考核年限、评审标准、专家组成及结果的处理，如晋
升、淘汰制度等。对于 PI 制来说，实验室负责人及实
验室成员的选择至关重要，组建一个强大的科研团队
也是科研出成果的重要保障。在确定实验室团队以及
科研方向后，过程考核及结果考核能够保证实验室研
究往正确的方向进行，所以合理的 PI制度能够形成公
(下转第 918 页)
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的执行力培养体系使得教学秘书团队的知识、技能有
所提升，职业成熟度得到提高，为学科的教学工作带来
新鲜的管理思路和工作方法;客观层面，一年内医院各
学科教学零差错，受到教研室主任的高度肯定。
基于执行力模型的教学秘书规范化培养体系已完
成框架结构的搭建，并得到初步实证研究，在下一周期
的培养中应更好地激发教学秘书队伍的积极性，选拔
过程进一步优化、培训课程进一步个性化，培养成果进
一步普适化，都需要在未来不断探索及验证［9］。
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平、合理的评价体系，在科研经费管理时，能够充分发
挥专家的作用，建立公平、合理的评价体系，同时能够
激励科研人员，保证科研投入和产出的有效性。合理
的 PI制度能够建立公平的、有竞争力的内部制度，使
得科研能够顺利开展。
本研究运用德尔菲法分析 PI 制科研管理模式相
关因素，该研究结果提示 PI 自主权、稳定的科研经费
来源和科研机构学术氛围是作为 PI 制科研管理模式
最主要的相关因素。因此，运用德尔菲法的优势分析
PI制科研管理的相关因素，形成高效的科研管理，使
得科研进展顺利，减少中间不必要的环节和损耗;同时
减少其他因素对科研的直接干扰，减少非科研竞争影
响，促进科研人员主观能动性的发挥，为 PI 制科研管
理的发展提供有效的建议和帮助。
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